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Dagens utfordringsbilde

Kvinneklinikkene sliter. Lave fgdselstall, vanskelig ekonomisk
situasjon. Hvordan handterer man dette pa en god mate?

UiO ¢ Universitetet i Oslo



Store fodeavdelinger i Norge
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Antall fodsler i Norge
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Antall fgdsler pa Ahus
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Status pa fgdeavdelingene i dag

Endret fodepopulasjon
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Andel fodende med innvandrerbakgrunn
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BMI 27 eller mer

——=Verdi i prosent
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Tallene er basert pa 3000 fgdsler frem
til 2011 og 5000 fgdsler f.0.m 2011
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Andel fedende med kroniske sykdommer pa Ahus

(astma, hypertensjon, nyresykdommer,, psykisk sykdom, reumatoid artritt andre kroniske sykdommer)
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Antall fodende med diagnoser innen rus, psykiatri, og sosialt KK Ahus

Verdier
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Antall gravide som har fatt utfgrt minst en Doppler
undersgkelse Kvinneklinikken Ahus 2008-2017

Ultralydbruk Kvinneklinikken, Ahus
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Nasjonale retningslinjer

Overtid

Diabetes
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Hvordan pavirkes hverdagen for leger og jordmegdre?
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Andel (%) av alle foadende med kunstig igangsetting av fodsel KK Ahus
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Fodsler med bruk av riestimulerende medikamenter KK Ahus
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Fodsler med epiduralbedgvelse KK Ahus

gl
o

N
a1

\

w w
o ol

Andel (%)
N
a1

N
o

=
a1

=
o

(&)

o

2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019
Arstall

.E. AKERSHUS UNIVERSITETSSYKEHUS Menneskelig neer — faglig sterk




Arsverk pa kvinneklinikken Ahus de siste 7 drene
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Palagte oppgaver

Trening

Undervisning medisinstudenter, jordmorstudenter
Utdanne legespesialister

Forskning

Kvalitetskontroll

Rapportering
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En vanskelig gkonomisk situasjon

Fede barsel avdelingen overskrider lpnnsbudsjettet med ca 1 mill
hver mnd

Omorganisering varen 2017: Midlertidig bedring, men fortsatt
ikke budsjett i balanse

2018-2019: Bemanning gradvis gkt pga HMS-avvik og
pasientrelaterte avvik

Nov 2019: Fgde barsel avdelingen minus 13 mill pa Ignn

Sykefraveer 6,8%
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De ansattes opplevelse
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Faerre foder,

sa hvorfor

har kvinne-
avdelingene fatt
for mye a gjore?

Kronikk
Anne Eskild,

iden i sommer har det vart en
tehke medicoppalag om at de
ansatte pi de store odeavdelin
pene | Norge har (et for mye &
Rlove, og at sikkerbeten for pa
stentene dermed kan vare truet. Antallet
fodsler | Notge er redusert med nesten
prowent de wide t Srene. Hvordan kan da
de ansatte pd kvinneklindhene ha (e for
mye 3 giore 3 gore? Forklaringen er at be
hovet for helselyelp blant gravide har okt,
o samtidi o1 det mndort flere mye tudkre
vende retrungslinger | fodselsomsorgen

Mange Iiv reddes hver dag
Knapt noe e viktigere enn trygge lodsler
Det giores en enorm innsats § helsevese
net for & redde madre og bam hver dag
Sammenlignet med 1970, reddes rundt
400 fostre | mors v hvert dr. Nedgangen
i forekomst av fosterdad har veert pd 80
prosent. Ogsd madre reddes. Til tross for
a mange gravide har Fvstruende ulstan
det som svangerskapsforgftrung elfier sto
re bladninger, er det svoert sielden at gra
vide des

Det or bliet 53 spelden at en mor eller ot
barn der a1 vi knapt tenker pd det som et
mulig utfall. Men de ansatte pi de store
fodeavdehngene hindterer nisiko for ded
hver dag og nant. Risiko hos modre of de
res ufodte barn som er en ganske annen
situzsyon enn risiko for dod hos syke per
sones som akt har bevd § 80 3r

Noe kan gi galt
Hovedforklaringen pa at gravide nd har

behow for et helsebjelp, er at kvinner §
pennomsnitt ef biitt eldre nar de far barn
Tall fra Medisinsk fodselsregister viser at
halvparten av de gravide nd es eldre enn
30 & Dermed fr flere kvinner kompliki
sfoner | svangerskapet

Mer enn 20 prosent av gravide har syk
dommer 1 sangerskapet som kreve

trediedel av alle som blir gravide
vektige som anbefales ekstra opplolging |
svangerskapet for & f ke uheldige
wangerskapsutfall

Selv om komplikasjoner | svangerska
pet et vanlige hos kvinner over 30 Ar, ¢t
de bkeved heldige wim lykkes med 313 harn
Stadig flere soker helsehjelp for ulrivillig
barndeshet, og blant 30-dringer som er gra
vide, ender 10 rosent av svangerska
pene | spontanabort

De trenger ogsd helsehjelp, Dragnostikk
er vikaig for & kunne gi riktig bebandling
il nktig td. Alle gravide undersokes med
ultralyd minst én gang pd sykehuset der
de skal fode. Opptil halvparten av svan
gerskapene undersokes | tillegg med ay
anserte blodstroms-malinger pd mistanke
om at noe er galt

Friske utgjer et mindretall
Resultatet av bedre dlagnosukk er at syk
dom hos mor eller foster oppdages. Der
meed blir flere behandlet for & unnga skade.
Hos en av fem gravide settes riene | gang
med medikamenter og 30 prosent forly
ses ved et operatvt inngrep, enten med
kessersnitt eller med tang vacuum- uttrek
king av barnet

En stor andel av de ladende kvinnene
far ogsé smertestillende behandling som
seftes nn | rygeen (epidural eller spinal)
samt rie- stimulerende midler. Store blod:
tap er blitt mer vanhig. Over 20 prosent
mister en halv liter blod eller mer under
forlosningen
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Friske gravide som forboses uten noen
farm for medsanske mngrep elier komph
kasjones, utgjor nd of mundretall. Nesten
30 prosent av kvinnene som fodet barm |
Notge, ef thke selv fodt § Norge. Mange av
disse kvinnene kommer fra Lind bvor mod
g fosterdodelighcten er hoy Men ¢
v det nesten allud bea

Vellykket tadschdyelp pa de store fode
avdelingene forutsetter at personabet kan
utfore avansert diagnostikk og akuttme
disinsk behandlng dognet rundt

De bt ogsh vaeve sprikomektige. Det tar
tid 3 kommunisere godt, sarrlig nar mors:
milene er ulthe. Det tar 1id & utfore god
diagnostikk. Det tar tid & behandle og fol
£¢ opp kvinner og barm etter intervensjo-
ner i svangerskapet. Partneren deves skal
ogsd heres, informeres og ha en plass pa
sykehuset

Paen fodeavdeling er det tkke base kvin
nen som ef pasient. Ogsd barnet og part
neTen enger omsorg

Det tar tid 4 bli og vaere oppdatert hel
sepersonell Kvinneklinikkene er ansvar
hige for wdanming av legespesialister, me
disinstudenter og jordmorstadenter. Opp-
Lering blir salderingsposten nds mange
passenter trenget hyelp
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ForBedringsundersgkelsen

Ubalanse mellom ressurser og oppgaver

Bannlista
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En formidabel innsats !

Kvalitetsindikatorer for fadselsomsorg 2018 KK Ahus
Keisersnitt 17% (11-21)
Tilstand hos nyfgdte Apgar<7 etter 5 minutter 1,1 % (1,1- 2,6)

Fadselsrifter 1,4% (1,1-2,9)
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Hvordan handtere dette pa en god
mate?

«Organisering for a takle toppene med
tavlemagater, kapasitetsprosedyrer og
rutiner for samarbeid

*Forbedringsarbeid

*Arbeidsmiljgkartlegging og hjelp fra HR

Prosjekt for & bedre pasientsikkerhet,
pasientflyt og arbeidsrutiner. Bemanning
og driftsgjennomgang.

.E. AKERSHUS UNIVERSITETSSYKEHUS Menneskelig neer — faglig sterk




Apenhet

Dialogmgater med tillitsvalgte
0Qg vernetjenesten

Informasjonsbrev

Tilgjengelighet

pernilles
Halvtime

Onsdager
0830-02
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Ledelse

Alle mot samme mal
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Kvinneklinikkene sliter

Hva skal til for & handtere dette?

Et godt sovehjerte
Utholdenhet
Styrke

Mot
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Takk for meg
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